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【目的】悪性神経膠腫の手術時の正確な腫瘍部位の同定を行うため、術中 MRI を用いたガ
イドシステム(iMRI ガイド)と腫瘍に選択的集積する特性のある 5-ALA（5-Aminolevulinic 
acid）ナビゲーションを併用し、その役割を検討した。 
【対象及び方法】悪性神経膠腫患者 99 例に、術前に 5-ALA 20 mg/kg を経口投与し励起波
長光源により赤色蛍光を認識し、組織毎の病理組織診断と 5-ALA蛍光度を比較検討した。 
【結果】腫瘍中央部位では、5-ALA蛍光組織で全ての組織標本で腫瘍細胞が認められた。腫
瘍周辺部位では、強蛍光 89%、弱蛍光 81%、蛍光なし 29%で腫瘍細胞が認められた。陽性適
中率は、腫瘍中央部位 100％で腫瘍周辺部位 86％であった。 
【考察】腫瘍摘出術時では、腫瘍周辺部位は腫瘍の進展範囲の判断が困難である。5-ALA蛍
光組織の陽性適中率は信頼度の高い結果であり、5-ALAナビゲーションの併用は有用である
ことが示唆された。 
【結論】5-ALA ナビゲーションは、悪性神経膠腫の iMRI ガイドでの腫瘍摘出術の補助とし
て有用である。 
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